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BAB III 
METODE PENELITIAN 
3.1.  Lokasi dan Waktu Penelitian 
  Lokasi penelitian tentang Analisis Pelayanan Prima Pada RSUD Arifin 
Achmad Provinsi Riau (Studi Kasus: Pelayanan Rawat Inap dan Rawat Jalan), 
berada di jalan  Diponegoro No.02 Pekanbaru. Penelitian ini dilaksanakan dari 
bulan Desember-April 2018.  
 Alasan penulis memilih RSUD RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau sebagai 
lokasi penelitian karena berdasarkan observasi dan wawancara penulis dengan 
beberapa orang pasien rawat inap dan rawat jalan di rumah sakit tersebut, 
pelayanan pada RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau masih ditemukan banyak 
keluhan dari pasien/masyarakat, salah satunya adalah keluhan terhadap keramahan 
petugas pelayanan rumah sakit dan lamanya proses penyelesaian pendaftaran saat 
berobat.  
3.2.  Jenis Penelitian  
 Adapun jenis penelitian pada penelitian ini adalah deskriptif, yaitu 
penelitian yang dilakukan untuk mengetahui nilai variabel mandiri, baik satu 
variabel atau lebih (independen) tanpa membuat perbandingan, atau 
menghubungkan antara variabel satu dengan variabel yang lain. (Sugiyono 2003) 
 Dengan penelitian deskriptif ini, peneliti langsung melakukan observasi dan 
wawancara di RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau serta menyebarkan angket 
kepada pasien RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau, dengan tujuan untuk  
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mendapatkan gambaran yang jelas, tepat dan terperinci sesuai dengan yang terjadi 
di lapangan. 
3.3.  Jenis dan Sumber Data 
        Dalam penelitian ini jenis data yang dikumpulkan adalah data primer dan 
sekunder. Data primer adalah data yang diperoleh langsung dari pasien RSUD 
Arifin Achmad melalui wawancara langsung, data sekunder adalah data yang 
diperoleh dari RSUD Arifin Achmad dan data-data pendukung lainnya yang 
didapatkan melalui bahan bacaan, bahan pustaka, dan laporan-laporan penelitian 
yang berkaitan dengan permasalahan dalam penelitian ini. 
3.3.1. Data Primer  
          Data Primer yaitu data yang diperoleh langsung dari responden di lapangan 
yang diperoleh melalui penyebaran kuisioner (angket) yang meliputi: Identitas 
responden, data hasil kuisioner, hasil wawancara, dan observasi. 
3.3.2. Data Sekunder 
          Data sekunder yaitu data pendukung yang diperoleh dari rumah sakit yang 
erat kaitannya dengan penelitian ini. Data ini merupakan data yang sudah tersedia 
dari objek peneliti yang diambil oleh peneliti dari tempat penelitian dimana data 
ini bersifat telah dipublikasikan atau diolah sebelumnya. Data ini dapat berupa 
penjelasan umum, struktur organisasi dan fungsi setiap unit kerja, keadaan 
geografis, dan data sekunder lain yang dianggap perlu dan berguna bagi peneliti. 
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3.4.  Populasi dan Sampel 
3.4.1. Populasi 
  Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas objek/subjek yang 
mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk 
dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya. (Sugiyono 2003)  
          Populasi dalam penelitian ini adalah pasien rawat jalan dan rawat inap yang 
berobat pada RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau, dihitung dari jumlah 
kunjungan  tahun 2017 pada pasien rawat jalan dan rawat inap yang berjumlah 
274.778 orang. 
Tabel 3.1 
 Jumlah Populasi Berdasarkan  Kunjungan Pasien Rawat Inap dan Rawat 
Jalan RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Tahun 2017 
Jenis Perawatan Jumlah Kunjungan Tahun 2017 
Rawat Inap 158.776 
Rawat Jalan 116.012 
Total 274.778 
Sumber : RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau Tahun 2017 
3.4.2. Sampel 
  Sampel adalah bagian dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh 
populasi tersebut. Bila populasi besar dan penelitian tidak mungkin mempelajari 
semua yang ada pada populasi, misalnya karena keterbatasan dana, tenaga dan 
waktu maka penelitian dapat menggunakan sampel yang diambil dari populasi.  
  Permasalahan sampel (rancangan dan teknik pengambilan sampel) sangat 
penting bagi suatu penelitian yang berkepentingan untuk menarik keseimpulan 
umum bagi populasi. Munculnya permasalahan sampel, karena dalam suatu  
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penelitian, tidaklah realistis meneliti seluruh populasi, terlebih untuk populasi 
yang sangat luas. (Faisal 2010) 
         Masalah sampling dalam penelitian, berawal dari kehendak peneliti untuk: 
(a) mereduksi objek penelitiannya, artinya peneliti tidak bermaksud meneliti 
semua objek, semua gejala, semua kejadian atau peristiwa tersebut; dan (b) 
menggeneralisasikan hasil penelitiannya, artinya kesimpulan-kesimpulan 
penelitian akan digeneralisasi terhadap semua objek, gejala atau peristiwa yang 
luas. (Amiruddin 2004) 
 Teknik menentukan sampel dalam penelitian ini penulis menggunakan 
simple random sampling yang mana pengambilan anggota sampel dari populasi 
yang dilakukan secara acak tanpa memperhatikan strata yang ada dalam populasi 
tersebut. (Sugiyono, 2012) Sedangkan untuk masyarakat dalam penelitian ini, 
jumlah respondennya dapat diketahui dengan menggunakan rumus Slovin. 
(Sujarweni 2014) 
 
 
Keterangan: 
n = Ukuran sampel 
N = Total populasi 
e = Tingkat eror (toleransi kesalahan) dari sampel sebesar 10% dan tingkat  
    kepercayaan 100% 
n =     N   
       1+N.e2 
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 Jumlah pasien/masyarakat (rawat inap dan rawat jalan) pada RSUD Arifin 
Achmad Provinsi Riau Tahun 2017 berjumlah 274.778 orang. Berdasarkan rumus 
slovin diatas, maka jumlah sampel respondennya adalah: 
n =          N 
      1+Nxe
2
 
n       =          274778 
    1+(274778 x10%
2
) 
n       =          274778 
    1+(274778 x0.01) 
n       =      274778 
       2748.78 
n       = 99,96 
n = dibulatkan menjadi 100 Orang 
          
 Jadi, keseluruhan sampel yang akan diambil dalam penelitian ini adalah 
sebanyak 100 Orang dengan persentase 100%. 
 Dan untuk mendapat informasi tambahan dalam penelitian ini, penulis 
menggunakan informan penelitian melalui pertimbangan bahwa orang yang 
dipilih dapat memberikan informasi yang jelas dan sesuai dengan tujuan serta 
permasalahan yang sedang diteliti. Adapun key informan yang akan penulis 
wawancara berjumlah 2 orang yaitu 1 orang Staf Kasubbag Rumah Tangga dan 1 
orang Kepala Instalasi Pengaduan di RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau.  
3.5.  Teknik Pengumpulan Data 
 Dalam penelitian ini jenis data yang dikumpulkan adalah data primer dan 
sekunder. Data primer adalah data yang diperoleh langsung dari masyarakat Kota 
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Pekanbaru melalui wawancara langsung, data sekunder adalah data yang 
diperoleh dari RSUD Arifin Achmad dan data-data pendukung lainnya yang 
didapatkan melalui bahan bacaan, bahan pustaka, dan laporan-laporan penelitian 
yang berkaitan dengan permasalahan dalam penelitian ini. 
 Untuk mengumpulkan data primer dan sekunder peneliti menggunakan 
beberapa teknik pengumpulan data, yaitu: 
3.5.1. Observasi 
  Observasi merupakan suatu cara untuk memperoleh data melalui kegiatan 
pengamatan langsung terhadap objek penelitian untuk memperoleh keterangan 
yang relevan dengan objek penelitian. Dengan melakukan observasi peneliti dapat 
melihat dan mengamati kegiatan-kegiatan pelayanan serta mendapatkan dokumen  
untuk memberikan gambaran secara utuh tentang objek yang diteliti. 
3.5.2. Wawancara 
  Wawancara yakni kegiatan tanya jawab lisan secara langsung, wawancara 
dilakukan guna menggali informasi yang relevan dengan tujuan penelitian. Dan 
melakukan komunikasi dengan responden untuk mendapatkan data dan informasi 
yang sesuai yaitu tentang pelaksanaan pelayanan prima di RSUD Arifin Achmad. 
3.5.3. Kuesioner (Angket) 
  Yaitu teknik pengumpulan data yang dilakukan dengan cara memberi 
seperangkat pernyataan atau pertanyaan tertulis kepada responden untuk diberikan 
tanggapan. 
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3.5.4. Dokumentasi 
 Dokumentasi merupakan catatan peristiwa yang sudah berlalu. Dokumen 
bisa berbentuk tulisan, gambar, atau karya-karya monumental. (Sugiyono 2003) 
3.6.  Teknik Analisa Data 
      Penelitian ini menggunakan teknik analisa data deskriptif kualitatif, yaitu 
salah satu jenis penelitian yang termasuk dalam jenis penelitian kualitatif. 
Deskriptif kualitatif menggunakan data deskriptif berupa kata-kata tertulis atau 
lisan dari orang-orang dan pelaku yang dapat diamati. 
        Penelitian dengan menggunakan pendekatan deskriptif kualitatif menekankan 
analisis proses dari berfikir secara induktif yang berkaitan dengan dinamika 
hubungan antar fenomena yang diamati dan senantiasa menggunakan logika 
ilmiah. (Hasan 2002) 
        Dalam menganalisa data yang peneliti peroleh dari data primer maupun 
sekunder, maka peneliti menggunakan teknik deskriptif kualitatif, yaitu analisis 
yang berusaha menjelaskan, memaparkan dan memberikan gambaran terperinci 
berdasarkan kenyataan-kenyataan yang ditemukan dilapangan mengenai 
pelayanan pada RSUD Arifin Achmad Provinsi Riau. 
 Selanjutnya data yang terkumpul diolah dengan menggunakan skala likert 
yang dipaparkan oleh (Sugiyono, Metode Penelitian Pendidikan Pendekatan 
Kuantitatif, Kualitatif, dan R&D 2007). Skala likert digunakan untuk mengukur 
sikap, pendapat dan persepsi seseorang atau sekelompok orang tentang fenomena 
sosial. Dengan skala likert, variabel yang akan diukur dijabarkan menjadi 
indikator variabel. Kemudian indikator tersebut djadikan sebagai tolok ukur untuk 
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menyusun item-item instrumen yang dapat berupa pernyataan dan pertanyaan. 
Jawaban dari setiap item instrumen yang mengggunakan skala likert mempunyai 
gradasi dari positif sampai dengan sangat negatif, yang dapat berupa kata-kata 
antara lain: 
Tabel 3.2  
Skala Penilaian Untuk Pertanyaan Positif dan Negatif 
No. Keterangan Skor Positif Skor Negatif 
1 Sangat Baik 5 1 
2 Baik 4 2 
3 Cukup Baik 3 3 
4 Tidak Baik 2 4 
5 Sangat Tidak Baik 1 5 
Sumber : (Harbani Pasolong, 2013) 
 Berdasarkan metode penelitian yang telah dikemukakan diatas, maka data 
informasi yang diperoleh akan dikelompokkan dan dipisahkan sesuai dengan 
jenisnya dan diberi nilai persentase, disajikan dalam bentuk tabel dan uraian 
dengan rumus persentasenya menggunakan rumus berikut: 
  
 
 
      
P = Persentase 
F = Frekuensi 
N = Populasi 
 Kemudian untuk mendapatkan kesimpulan, keseluruhan indikator yang 
telah diajukan kepada responden dengan menggunakan teknik pengukuran 
menurut (Riduwan 2003) yaitu: 
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1. 81% - 100% = Sangat Baik 
2. 61% - 80%   = Baik 
3. 41% - 60%   = Cukup Baik 
4. 21% - 40%   = Tidak Baik 
5. 0 % - 20%    = Sangat Tidak Baik 
 
